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Serumijzer, transferrinesaturatie en serumferritine zijn geschikt als 
screening op pathologische ijzerstapeling, beslissend voor de diagnose zijn 
echter chemisch leverijzer en kwantitatieve flebotomie. 
II 
Na beëindiging van een serie aderlatingen als therapie bij idiopathische 
hemochromatose kan een geregeld bloeddonorschap niet alleen voor de 
ontvanger van het bloed, doch ook voor de donor, van ondersteunende waarde 
zijn. 
III 
Overmatig gebruik van alcohol op zich leidt niet tot hemochromatose. 
IV 
De zogenaamde 'sports anemia' berust op intravasculaire hemolyse en niet op 
ijzerdeficiëntie. 
Magnusson B. e.a. Acta Med Scand 1984;216:149-55 en 157-64. 
V 
Een dieet rijk aan mono-onverzadigde vetzuren is minstens zo effectief bij 
het verlagen van het plasmacholesterol als een dieet met sterke vetbeperking 
en meer koolhydraten. 
Grundy SM. N Engl J Med 1986;314:745-8. 
VI 
De algemeen geaccepteerde minimaal benodigde hoeveelheid eiwit van 0.8 gram 
per kg lichaamsgewicht is onvoldoende om bij een caloriebeperking tot 500 
kcal. per dag een negatieve eiwitbalans te voorkomen. 
Boffer LJ e.a. J Clin Invest 1984;73:750-8. 
VII 
De overleving na reanimatiepogingen in de extramurale situatie kan 
aanzienlijk verhoogd worden indien het ambulancepersoneel wordt opgeleid in 
de techniek van intubàtie. 
VIII 
Bij de diagnostiek van febris e.c.i. bij de oudere patiënt dient naast het 
verrichten van een leverbiopsie een biopt van de arteria temporalis 
overwogen te worden, ook als de anamnese niet typisch is voor polymyalgia 
rheumatica of arteriïtis temporalis. 
IX 
Naar analogie van het ontstaan van afwijkingen in haematopoiêtische cellen 
tijdens behandeling met alkylerende middelen is het aannemelijk dat 
resistentie in tumorcellen kan worden geïnduceerd door sommige cytostatica. 
X 
Angst voor endoscopisch onderzoek is in de meeste gevallen ongegrond en zegt 
meer over het gebrek aan sederend gedrag van de endoscopist dan over de 
onaangenaamheid van het onderzoek. 
XI 
De eerstelijnsgeneeskunde zou een aanzienlijke versterking ondergaan indien 
aan de opleiding tot huisarts een intramurale wisselstage van enkele jaren 
voorafgaat. 
XII 
De positie van 'voorpost' die de Achterhoek inneemt ten opzichte van het 
Saksische taalgebied, is één van de argumenten om aan te nemen dat de Rijn 
in vroeger tijden ten oosten van het Montferland stroomde en zorgde voor de 
vorming van het Flevomeer. 
XIII 
It is izerfêst, dat it wenjen bûtenut mear sicht op kym en ivichheid jout as 
yn de stêd. 
Berber van der Geest, 1986. 
XIV 
Wie z'n (streek)taal niet eert, een rijk cultuurgoed ontbeert. 
Stellingen behorende bij het proefschrift van H.G.Kreeftenberg. 
Eelde, 14 mei 1986. 

